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)■ faccia posteriore Ì Ulti libera Dilla scavatone interna 

lentissimi, elio da questo lato con nessuno slraiio o per ona 
unita ben corta si può giungere si medesimo . Trovammo 
poi al ili fuori, nel caonlc vulvo-uterino, che mentre la faccia 
anteriore della vagina va ben presto s addossarsi sul collo 

joueUii rientrante, laonde anche perciò la delta strada al bas- 
ii peritoneo, in latto meno di meno pollice di estensione a 
densità, mentre davanti, il tratto di schiudersi oltrepassa un 
pollice e col pericolo di sfoodjrc la vescica orinarla, senza po- 
tervi portar rimedio. Osservammo per nltimo che favorevole 
alle nostre viste riusciva la posizione della donna a bocconi , 
cioè sulle ginocchia e sul petto, perocché nel piano inclinato 
ibf alle» Hit prrr.J, I - ci. ...l ,p,„. sull 'I .»;**".•> 

IL" l'utero ricade, almeno qualche poco, sul pnbe III." la 
concavità dell'osso saero lascia apnxio pel manuale operativo 
IV." finalmente, appena dilatata In vagina, si presenta il lab- 
bro posteriore dell'utero, che per essere abbracciato, dicem- 
mo, dalla volta vaginale più in alto, oltre al rendere, come 
si rimarcava sopra, molto breve la strada ni biissovcntrc, of- 
fra maggior presa agli stromenti per avvicinare e fissare tutto 

Ma come far ealcoli sopra parti sane, mentre poi è me. 
stieri agire sopra parli ammalate? Piano, abbiamo stabilito 
nella noslra Dissertazione, che manoscritta presentammo il 
toìì. a! l'Accademia di Bologna, la q naie si a in pere ino, ed ab- 
biamo divolgalo in diverse nostre Memorie (1), che la totale 
slirpailonc non si deve imprendere dopo che il cancro i 
giunto oltre al primo terio del corpo dell'utero, e quando i 
visceri che gli sono conligui, cioè la vescica e il rollo, non 
tono sani. Dunque 1 nostri calcoli non sono mal fondati, per- 
ché nei casi nei quali la consigliamo, i punii SD cui è duo- 
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Situare f operanda , afferrare ed avvicinare all' otculo 
della vagina l'utero, indi recidere le parli che lo ten- 
gono vincolata posteriormente. 

Col Incita la donna, dopo sgombralo l'al»o e la TCseica, 
ir bocconi, cioè sulle ginocchia e "°l petto, a pia guanciali a 
n un materassi no appoggiate, e faltele dilatare, da due alianti 
(e parlreslcrne, il chirurgo abbranchi eoo Dna de' noli «ro- 
meni! all'oono, il labbra posteriore del collo s tatto il colla 
dell'atei», e lo tiri di se re Li mente in Inori et batto, o.ndì 
per aè in.agio«to ed abballalo, lo fini col too indice • ini- 
itro. Ma poiché assai rare Gate l'uleru ti Iroya in concioni 
da poter essere col solo dito ferma tu, ed aliai rara nate c- 
ganlmente il colto di esso resiste d* dar luogo a taliila preso, 
mentre d* altronde dall' esperienza slamo ammaestrali cho t»n- 

fiisato, che senza ciò I' operazione reale sommamente difficile, 
ae nnir inejeguiniJe; orientammo e facemmo colimi™ an Fri- 
man ieo. cilindra et», inlrorloUo ehe sia per In bocca dell'a- 
lerò nella carità del medesimo, ai ..pre e fina ad ombrello, 
più o meno aperto, tenendo cos\ a premere contro le pareti 
interne del liscerò che obbliga ad abbassarsi ad inalzarsi, e 
anche a portarsi ora an Ieri or mente ora posteriormente « 
colonia, dell'operatore (1). Per ottenere lo iteeso resul- 
talo, noi aieiamo fatlo fabbricare fino dal 1Hl2nn oncino 
articolalo, il qoa-le si introduce retto, e, dopo introdotta , >i 
apre ripiegandoli sn sii glosso in busso, come an oncino co- 
nili nei ma non abbiamo troiaio ancora artotice che ce lo ri- 
daci a discreta perfezione. Guillon ha fatto costruire un efel- 
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■ «ore ; mi con bei tilt caio poo («cerare le pareti dell'ute- 
ro, contro coi lo si ruol premere (I). 

Pertanto abbassato e 6 j salo terso l'orinilo esterno del- 
l'urei™ io un modo qualunque l'utero, l'operatore col nostro 
.riic, lj;,.]n distaccante [2] o con un coltellino ili lima panciuta, 
corta, e fusata «opra lungo manico schiacciato, fatto «correte 
a semicerchio da destra a sinistra nella eia nominati fossetta 
rientrante, recida per un pollice 0 tnciio, alando rasente al- 
l'utero por non ferire l' interino retto, la rolla >aginal pò. 
sleriore, e il poco tenuto celloloso sottoposto, finalmente il 
peritoneo che ferma dett'utero all' i niellino retto, gioendosi 
lìberamente per isbrigtiinj l'on ìiscere dall'altro, qnando coi 
secondo piuttosto che col primo strumento ti ami dì operare, 
snctie dtil'rniKce, perocché da questa parte, ore a maggior 
».i;it.i Ss io l'utero- presenta la soa taccia più piana, non sono 
perieoii. 

Sa poi li ami valersi del nostro cocchia jo dimenante, al 
quale, meno (jminJo l'utero i protassato, 0 lo SÌ può molto 1 
atricirrare, diamo la preferenti, perchè con un colpo solo , 
scnia bisogno dr dilatare ne con taglienti né colte dita, l'aper- 
tura e (alta ; il medesimo eucehiajo dete eiacre puntalo col 
csncnTO a basso li precisamente ore In «agio» poste™ rare e te 
aiaddnisa ed attacca al collo dell'utero, spingendolo, con M I- 
lo.aru il manico Terso il dorso dell' operanda , dal di fuori 
ni di dentro, dal basso all'alio, e dal di sopra al di sotto , 
come per entrare dietro alta sommilo, e, quasi diremmo, sotto 
la faccia anteriore o «escicele dell'utero. 

Ferie un operatore sperimentato in qualche fivomolt 
eoiidróioHc delle parti, cioè quando l'utero fosse esterno da 
permettere In dissezione a volontà col coltellino, potrà leu- 
turo lo sgnsciimeulo. Allora, dopo incisa a poco a poco IV- 
tsceatnra TBginal posteriore, sarà ben tatto starnare interna- 
mente, semiflcsie a basso, le dita fra l'utero e il peritoneo per 
sollevare questo da quello, e studiare di far di meno di pe- 



li) V. Velppio, Naoii Elementi di luslirini operili». Tu. XX. 
(a) V. Le figure a. e 3. dinioilranli il cutchujo dimenale di fronte 
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Fare vallar facci» alla danna, abbonare il viscere col 
Fii-aulero verso il rcllo, e ilringcre il laccio col cuc- 
chiaio itran$vl*ntc. 

E* ego ilo qua n Lo sopri, il chirurgo facci» co Untare la don- 
si ani doi-JO c tulle natiche, cioò lo ponga supina, c procuri 
col Fimuiero ili bene abbaisaro il ii«cere, non più coni™ al 

"Vfbb' 1 ™™'- 1 ' S "at ,ol J ' fl 1 "" | " Cal d 1 ' l " terÌ0 " dcl)o "E 1 "» 

chiama «mugolante, dopo però ave re introdotti un'altra rolla 
nei pFimi fori del me lesinjn, quiodi anche nei secondi a mag- 
gior termina, quti due «pi del Alo, gii precaria mante rac- 
comandali al Fissnulero; capi che in fine nel tempo che col 
detto Fissautero spinger! di nnoio in alto e verso il sacro- 
l'utero, dsio fermare ai bottoni laterali del cuccbiajo, come 
abbiamo detto (I). E perchè questo cucchiaio fra le due nomi- 
nate parti incastralo diffidimeli Le morui, tanto più che il 

fermato, l'operato™, potrebbe limitar»! a mantenerlo i pri- 

lito addano all'utero, con islringere «le più il laccio, quando 

Vi poi estera chi, dopo istituita l' incisione trasversai po. 
«tenore, ami di passare il liccio, rome passiamo noi, collo 
sole mani; chi troia mio il collo dell'utero molto rilevato e 
obbedente a presentarsi, chiamalo dal Fissante™ all'osculo 
della vagina e rerao il sacro , stimi meglio applicare addi- 
rittura il cuccbiajo strangolante Tra la parete vaginale ante- 
riore, e il labbro corrispondente del colto dell'utero, senta 
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quanto fadnopo lindamente. Nel ri-sto più semplici noi sa- 
remo, meglio faremo. Alcuni nostri precetti o aiverlimenti 
non tono che per facilitare ai timidi il proccsjo operatilo : 
per gli nomini iti genio, pochi cenni bastano. 

Pillar l'olerò, aprire la vagina posteriormente, panar* 
c applicare il taccio fra la faccia posteriore della vescica e 
l'anteriore dell'olerai in Gne siringe» questo laccio sotto 

difficolti , c nenia tanto pericola . Moriranno forse le ope- 
rale anche col detto nostro metodo , ma per l'indole del- 
la malattia , non mai per la graveiia del procelle- opera- 
dio, al dire di tolti i chirurghi di tutte le «azioni, case mo- 
riinnn quusi sempre in passato- Infutli coli' esposto nostro 
metodo si ha anche il vantaggio, al caso di qualche remo- 
tisiimo accidente infiammatorio o nervoso, di poter sospen- 
dere o render nulla, in rallentando o ritirando il laccio, l'o- 
peraiione. È per quello molto riHenibile vantaggio che in ge- 
nerale abbiamo dati i nostri metodi per sicuri, cioè sicuri 
per l'operazione, che è in certa maniera quanto sì pnò pre- 
tendere dal chirurgo, l'esito essendo troppo subordinato alle 
condiiioni locali e generali delle operate. 

DUBBI SULLO STB ANGO LAMENTO UTERINO POSTERIORE 

1 ) Fui nel laccio che strangola fulcro, restar cumprtta 
la vescica urinaria/ 

Che se ad alcuno insorgesse il dubbio che nel laccio 
possa restar compresa la vescica urinaria, faremmo uaser- 
lare che quest'errore non può essere commesso perchè la 
Tescica, anche nella inculcata posizione della donna nel tem- 
po del processo operativo, resta superiormente lontana; per- 
chè aderisco non poco alle ossa del pube ; e perchè ancora 
il Fissatitero discosta talmente il viscere dal recipiente delle uri- 
ne, da lasciare anolutamentc incolume l'una, mentre il laccio 
«rangola l'altro. Facemmo rimarcare nel periodo precedente, 
cibili:, linjiiffjiamlD il nostro cuccliiiijc. ^IriiLi^jliiMtr.neppuro dal 
lato della vagina può venir lesa la delta vescica: ma so fuori 
di ragione alcuno insistesse nel lostencr possibile ciò che. 
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a noi semhra, se non impossibile, difficilissimo; che coalui 
prima di striiigi!iv 'i Lur^ia, i uti-oifucn nna sctringa per Ture- 
Ini fino all'alio fondo della ride Ita vescica, che coi! potrà preti' 
derluroe per editarla. 

2 ] Possono le donne mVere senza utero ? 

Ci Tenne obbiettato the l'utero è fiscere vitale, e che 
le donne sena esso non posson vivere: gratuita obbieiione. 
L'oteronon è vìscere vitale, massime nell'età in cni le don- 
no soglionsi di cancro all'utero ammalare. Allora e corpo 
inerte, B se fosse ili granile impnrtnma per la vita, soggiun- 
giamo noi, il sarebbe a pariti con gli altri organi sessuali 
tirili e niente più . Però gli evirati vivono ; perchè lo evi- 
rate, ci aia perdonala quella espressione, non potranno c- 
gualmcnlc vivere? Sono troppi e troppo letificati i casi, in 
porte da noi descritti nella già citata nastra Dissertatone, 
di donne sopravvissute tanto alla totale distruzione dell'utero 

Totale stìrpniione col laccio o col coltello operata, siccome ne 
fanno fedo Moschion, Àvcnio.ir, Rhaiès, Mercuriale, Wocga, c 
Pareo, oltre molti altri : laonde verrebbe contradetto dai fotti 
chi sostenesse che la donna senta utero, sopra lutto in eli 

3 ) È sommamente pericoloso , è sommamente difficile 
per tulli l'estirpazione completa dell' utero dalla sua 
(Clfe naturale > 

■ M che roa ? sarebbe follia pensare e molto più 

sostenere die ciò che non è stato mai fatto, o non si possa 
fare, o deliba riuscire sempre eminentemente pericoloso. Quan- 

Come altre nperaiioni ben riuscite, le quali in generale il cre- 
devano non eseguibili, e che coi mai fino allora conosciut' 
non erano esigibili davvero, questa pure potrà esser trovalai 
mediante 11 nuovo nastro processo operativo , ragionevole * 
proficua. Ai/ martalìhus arduum est. Clic per noicli più sciu- 
pi ite' A rigore un Fissante™, on tagliente, un seiranodo, un 
tilo.ciD minuti di tempo bastano. Ciò non pertanto, od iam' 
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ripete» .Un viscere «fisi iwicoslo e collegi..., non li può i. . . 
Il non si puf., ri, pende per noi saggiamente Miliiia, è il pri- 
ma e il più e.ran nemico (Mia società . Chiunque a, ciac 
delta, già 16 moni, cbe sarebbe si .stratta dilla vescica ari- 
siri dell'arte e prestar Ielle ai felici .uccelli di Civiak ! È 
eerto ebe il metodo di lui, «n più. piano da altri Opera- 
eoo bastante successo, anche nel!.- inani di molti Italiani, fra 
i quiili forse trovali la prima traccia dello s [rumenta lito- 
triture . (I) 

Si; la difficoltà della totale slirpazionc dell'utero dalla sua 
sede naturali;, difficoltà affjcciataii da molli, nun merita 
gran peso, pcrclic, diremo più chiaramente ancora, dietro il 
sentiero da noi tracciato , la li riduce a non gran cosa ; 
le.rse a meno .li quella ti possa incontrare tal fiala iwll'al- 
Lccinre un poli|n) delle, atesso viscere. In fitto nel .lieenibre 
del I835 mentre noi rinnovavamo pli sperimenti sopra i ca- 
da ieri, pregavamo an bravo Giovane che ci assisteva a ripeterà 

noi aveva veduto praticare. Si accinse in noslra presen-a al- 
l'opera, e in luogo del Fissante™, non ancora fabbricato, 
servendosi, come noi di una semplice sciriuga, tanto per tro- 
vare un po' di guida , ebbe in un subito eseguita ]' opcra- 
linne. DuntJBi' o non vi Ila molla difficolti, o queltn non 
può essere obe relali.n. Certamente die col nulla non li ba 
nulla, ma col poco, in mino ili uomini di genio, li operano 
svolgimenti prodigiosi. In fine un poco di difficolta ; un po- 
co di pericolo ... rendono più brillante l'operaiionc. Aacan 
clirmin dti jlcurj, ne evadati à la giW. 



'(vyiulemHili irieupid*. Ingoimi» in uni moi.li.pR «trarrei 
eitVoli rf.M* urtln e dilli ««tini arimrii ili Anlonio Filippo Ciuccio A- 

r«lo l'-nuMi miri unir, [ii.i .lini, fin: .Il-1 lr,i[nim flvr cl»cr £iui.i 

limile .Ho ■Inaiale di Ci-ulr. 



EPILOGO DE' VANTAGGI DOVUTI AL DESCRITTO 
«OSTRO TERZO METODO. 



Per quanto superficialmente tenga prcio in «lime il 110- 
ìtro terio melo 'a, è focile riconoscere c valutare che con 
tua li fa una ferita semplice, qu.intn.nqne penetrante net 
bassoventre, e latte le ferite «empiici, cioè non lacerate, non 
molto esine, non accompagnate da lesioni di mi e di nani 
cospicui, ni dì visceri, nencne penetranti, guariscono (1) ; 
si percorre una strada molto brere e licori, quella che c 
«poglìa di arterie e di Tene, e non è approssimata da ii- 
sceri che non ai possano facilmente «ilare ,2; i non si espon- 
gono gli intestini e I'obviiIo a ricadere sol coltello incidente 
con imbarsi/o drll'operalore e pencolo delle pallenti^ il do- 
lore . leggiero io ragione delle poche parti ebe ai lagiiaao, 
e di qoe'.le.'poco aeosìlue che mode rata meo te si sliiogoooi ' 
■ I laccio spiega tosto la prima soa mene in lotte le arte- 
rie principali che sanno ■ll'otero, non ebo io tolte le iene 
ci r . ..: ii, ,.si::i ,, c iti", m-nlic oli", I i; i ■: V-j - , ■ 

tee re, con pritailo di alla mn ri -Gcaii ose, metta 

al copulo di qualnnqoe emorragia , il medesimo laccio egeo. 
rio.'soHe iole conoeisioni della «pina soll'olero, ooo mai f^fi- 
• b quello rìscerr, scema il pericolo dello ssilnppo dei aio- ' 



(i) Nrl leropo delle ullìioe sanguinose ciiichc diieonlie della Ho. 

liantlio di in Itili ni e ili omento, da ni curale, le quali, quando i nomi- 
nali visceri non erano l^i, guarivano lune sello la cura unitiva ed anli. 
fjugìslica locale ed universale, da principio Tino in ul limo impiegala, 

(1) Per qnaole volle lini aperta da noi la stradi al Inssovenlre, 
lungo la taccia posteriore dell'utero col nostro cucchiaio spinto anche 
con molla forai, non inai ci è accaduto dì contundere, e mollo meno di 
ferire p!i intestini, perche la punta rotonda e poco tagliente dello stru- 
mento, ancorché incappi io assi, non li lede per li ragione che non ap- 
poggiano lopra alcun corpo solido, mali trovimo ondeggianti in rat il*, 
fiuo ™ii -e. ii penetri lungo li faccia anteriore; perché, quando non sì abbia 
l'ay.erlenra di aliare matto il manico del cuccnUjo, onde il ino orlo 

'li '■ ^irialuiiopra la sommila dell'utero, come per entrare dietro 

la faccia posteriore dì elso.é filile che il ridetto orlo distaccante del cuo- 
rhiajo, nari ili inlntin 1 addosso ul sacro, li percuoti ed offenda. 



lumi nervosi; il medesimo laccio anccra loll'agire, interna- 
mente, dall'alto al basso ; al difuori, dal basso all'alio, mllt 
coonesiioiii laterali della vagina, viene allontanato dal U vesci- 
ca che lascia intatta; in cuoia tempre della ben diretta e mal- 
to moderata azione del laccio , la cariota dell'Otero li ot- 
tiene, va alaggio inappreuabilc, a poconpoco, onde le don- 
ne non sonu espotte a collapjn fatale nè a vasln Ferita, o a 
mollo grave e repentina perdita dì «litania , perocché nel 
tempo ebe il corpo i Iran gol ante atrofica, le pirli a lui con- 
tigna vegetano e riprendono il luogo del medesimo, di guisa 
clic al momento in cni l'ntero cade, le operale p omo d dirli 
guarite. In oltre il chirurgo nnn pnò neppnr «olendo com- 
mettere gravi errori: potrà in un'erniotomìa ferire nn inteitino 
0 recidere l'arteria epigaitrica ; potrà in on'amput niione ora- 
prendere nella legatura de' vasi un nervo, o legar l'osso non 
Insta n temente in ulto; potrà in una litotomia nnn entrerà 
in teseica o non trovare la pietra: ma niente di paragona- 
bile gli potrà accadere nel total diilaccnmento di tutto l'o- 
lerò col nostro teno metodo, nctqnale, quando l' indole, l'è* 
■tensione e. le complicante del morbo non oit ino, troveranno 
sempre le donne nuova T.ìl». Dunque non più laccrationi, non 
più emorragie, non più lesioni di vescica , Don più caduta 
d'intestini e ili omento, non più perdile cosi repentine che 
por troppo potevano dirsi veri omicidi. 



Nelle grandi imprese, amiamo ripetere , la certezza o quasi 
eerteiia di non nuocere è tolto. E raglia il vero che perito- 
nite li potrà mai svolgere nel!" tmpicgn di un processo ope- 
rativo cosi semplice se, a quanto fi riflettere il Velpe.u, la 
non si sviluppava nelle (olili stirpatomi gravissime di Santer, 
Bluiidell , Itécamicr, e di altri? D'altronde se In peritonite 
lossc condiiionu patologica il più delle rollo letale, e delle 
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SPIEGAZIONE DELLA TAVOLA 

Figura I. Dimostrante le parli augura arrovesciata, e ad 
operazione quasi eseguita. 

A) Punto sotto cui sì vedo distaccata dall'Otero, o dal. 
L'intestino retto, [a rngioa j b panato il laccio. [ 0 D, 
lacci-. nrecisameiiLc li „„ iWci.i-iir.ippliuit-v.iìiricl c m..:ri, 
come •. Tede, il totale .frenamento. (V V.*J Cucchìajo slran. 
salante o perforato, che fa da porlalaccio, il anale ve-Icsi nel- 
l'alto di essere ritiralo dal Rio. (D D) Bottoncini cui va fij- 
aato il Incoio, dopo aver palliato il detto cucchiaio sotto la 
volta vaginale anteriore; o sia in posinone opposta a quella 
in cui trovasi attualmente. (Z) Punto precìso sotto la della 
volta vaginale anteriore, nel quale lieve calcara il nominalo 
cucchiaio, a fine di compiere lo strangolamento. 

Figura II. Che dimostra il cucchiàio distaccante di frante. 
A A A) Tratto tagliente. (BB) Principio del manico, che 
può essere ivi nube più largo per meglio dilatare, possibil- 
mente, anche con esso la vagina. 

Figura III. Che dimoiira il cucchiaio distaccante di pro- 
fila ■ 

A À) Centinntura di detto cncchhijo. 
H. B. Il cucchiaio straneolanle apparisce distinto ai ha Slami 
■ella F. I. sotto le lettere C C. 

Figura IV. Dimostrante luparie superiore del FinauUra 
urralo, cane lo si deve introdurre tali utero. 

A ì Porci-ine innrrinre della cannolo racchiudente il fi- 
li peni nella Ggura seguente de- 
i Tiene raccomandato il fusto, il 
quale serve a aerrare, come si vede in questa, e ad aprire, co- 
me si veda nella F. seguente, lo strumento. 

Figura V. Dimostrante il Fissautcro aperto e le singole 
parti che lo compongano. 

_ABCDEFGH)Ottonsi;cTnr, .IcIUr ([«ali le ijrnllr» 5u- 

peììetló,« le inferiori coTla canno l°rÌnaÌ, a [«rie che siano, Ino- 
lio prendere allo strumento la figura che ha altuolmenle. 
( I ) Chiave che regola il fusto, la quale apre lo strumento con 
tirarla a basso , lo snriM ini I'ìiii>,iIi;i.I,i. e hi for-na in mi [uni- 
to qualunque c-n girarla inatanli. (K K.) Collnrioo delinchia- 
te, il quale, mentre la vite, che qui si fu vedere, gira nel Inalo 
richiamandolo contro quella superficie interna di cannu'a che 
gli corrisponde, comprime esteriormente sopra ti lacca per far 

[ LL) Placca suddetta, che si muove colia chìaie, c i;l..-, cune 
esponemmo, serve a moderare la coni press iene dolln chiave 
sulla cannula nominata. 
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